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Mötesanteckningar  
 

Regionsjukvårdsledningen i Sydöstra sjukvårdsregionen 

11 december 2020, kl. 09.00-12.00, Video 
 

Närvarande Lena Lundgren, ordförande  Region Östergötland  

 Charlotte Sand, sekreterare  Region Östergötland 

 Göran Atterfors   Region Östergötland  

 Anna Bowall   Region Östergötland  

 Ninnie Borendal Wodlin   US, Region Östergötland  

 Stefan Franzén   Region Östergötland  

 Annica Öhrn Region Östergötland 

 Florence Eddyson Hägg   Region Kalmar län  

 Sofia Hartz   Region Kalmar län  

 Karl Landergren   Region Kalmar län  

 Johan Rosenqvist   Region Kalmar län  

 Jan-Erik Karlsson   Region Jönköpings län  

 Martin Takac  Region Jönköpings län 

 Susanne Yngvesson  Region Jönköpings län  

 

Förhinder  Mats Bojestig  Region Jönköpings län 

   

Adjungerade Björn Liljekvist  punkt 2 Region Kalmar län 

Jan Fahlgren  punkt 2 Region Östergötland  

Marcus Ståhlbrandt  punkt 2 Region Jönköpings län 

 Jon Sjölander  punkt 8 Region Kalmar län 

 Lotta Saleteg Falk  punkt 8 Region Östergötland 

 Emma Lewau  punkt 14 Region Östergötland 

 Maria Cannerborg  punkt 14 Region Jönköpings län 

 Johanna Vöks  punkt 14 Region Kalmar län 

1. Inledning 

Lena Lundgren hälsade alla välkomna till mötet.  

2. Patienters egenmonitorering av hjärtfunktion 

Björn Liljekvist presenterade en utredning om egenmonitorering av hjärtrytm och bedömning om 

Coala Heart Monitor är lämplig för ordnat införande i Sydöstra sjukvårdsregionen, SÖSR. 

Produkten är den andra medicintekniska produkt som bedöms inom ramen för processen ordnat 

införande av ny medicinsk teknik inom SÖSR.  

Arbetsgruppens egna reflektioner kring arbetet var att processen tagit för lång tid (2 år) vilket 

inneburit att nya produkter har tillkommit under perioden, som inte ingått i studien. Det har också 

funnits svårigheter att navigera inom kunskapsstyrningssystemet vad gäller information och 

förankring av arbetet i ett tidigt skede, men också svårigheter att bedöma vilka berörda regionala 

programområden, RPO, som skulle få rapporten på remiss, samt hur ska remissvar bör hanteras när 

olika RPO lämnar motstridiga svar. 
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Konklusion och uppdrag 

Regionsjukvårdsledningen, RSL, tackar för rapporten och konstaterar, med anledning av den snabba 

utvecklingstakten inom medicinteknik och egenmonitoreringsprodukter, att det finns behov av att 

lyfta dessa frågor återigen på RSLs agenda men också inom respektive region.  

För att ta nästa steg i processen behöver beredningsgruppen inom Regional samverkansgrupp, RSG, 

Läkemedel och medicintekniska produkter nå konsensus med berörda regionala programområden 

och därefter återkomma till Regionsjukvårdsledningens arbetsutskott, RSL AU.  

RSG Läkemedel och medicintekniska produkter får även i uppdrag att se över processen för ordnat 

införande av medicintekniska produkter och stämma av justeringar med RSL AU. I process-

beskrivningen ska det säkerställas att remissväg från beredningsgruppen går via kunskapsråden, 

KR, som skickar remiss vidare till berört RPO. 

Rapport bifogas 

3. Modell för gemensam information och kommunikation 

Vid RSLs möte 11 september 2020 fick kommunikationsdirektörerna tillsammans med Conny 

Thålin i uppdrag att ta fram en modell för hur information och kommunikation kan samordnas inom 

SÖSR. Vid dagens möte presenterade Anna Bowall nedan modell: 

 

Modellen innebär att kommunikationsdirektörerna tillsammans med kommunikatör värderar behov 

av information och kommunikation som samordnas direkt i anslutning till SVNs och RSLs 

sammanträden. Information sprids i respektive regions befintliga kanaler, samt i det nyhetsbrev som 

publicerar 6 gånger per år. Vid behov kan särskilda uppdrag ges till utpekade kommunikatörer i 

respektive region. 

Konklusion 

RSL ser positivt på att det nu finns en modell och struktur för samordnad information och 

kommunikation i sjukvårdsregionen. Även behov från övriga grupper inom SÖSR 

kunskapsstyrningssystem behöver finnas med i modellen.  
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4. Samverkansnämndens möte 27 november 

Annica Öhrn återkopplade från samverkansnämndens, SVNs, möte 27 november. Sedvanlig 

information gavs från de nationella samråden som SVNs ledamöter finns representerade i. 

Därutöver gjordes en uppföljning av internkontrollplanen för SVN och information gavs om det nya 

vårdkompetensrådet. Utifrån fokusområde – kunskapsstyrning och vårdförlopp gjordes ett 

grupparbete där frågor som horisontell prioritering och behovsprioritering diskuterades.  

Beslutsärenden:  

 Överenskommelse om Samverkan och vård i SÖSR 2021 inkl. fördelning av avtalsbelopp 

mellan regionerna.  

 Priser och ersättningar för SÖSR 2021. 

 Intern styrning och kontroll - internkontrollplan Samverkansnämnden 2021.  

 

Protokoll finns här 

5. Remissvar personcentrerade och sammanhållna vårdförlopp 

Sydöstra sjukvårdsregionen samverkar i utvecklingen och införandet av personcentrerade och 

sammanhållna vårdförlopp som tas fram i Nationellt system för kunskapsstyrning, vilket även 

innebär att lämna samordnade remissvar från sjukvårdsregionen. Susanne Yngvesson och Karl 

Landergren beskrev processen där regionala programområden, RPO, och regionala 

samverkansgrupper, RSG, analyserat konsekvenser och lämnat synpunkter på den andra 

remissomgången av personcentrerade och sammanhållna vårdförlopp (hjärtsvikt, kognitiv svikt vid 

misstänkt demenssjukdom, osteoporos – sekundärprevention efter fraktur). Synpunkterna har 

sammanställts av en arbetsgrupp bestående av representanter från RSL stab samt ytterligare 

sakkunniga, som därefter lämnat samordnade remissvar.  

Remissvar finns här 

6. Rapport från Regionsjukvårdsledningens arbetsutskott 

Aktuella frågor inom RSL AU och staben är: 

 Översyn och mindre revidering av uppdrag till RPO och processtöd samt översyn av 

uppdrag till RSG. 

 Översyn av Metodrådets uppdrag. Uppdraget kommer att förändras framöver och knytas 

närmare kunskapsstyrningsorganisationen.  

 Introduktion till representanter från Linköpings universitet som från och med 2021 ingår i 

kunskapsråden. 

 Planering påbörjad inför ordförandebyte i kunskapsråden 2021/2022. 

 Möte med eSpir och RSG Juridik och informationssäkerhet för dialog om gemensam data 

inom sjukvårdsregionen.  

7. Ledarutvecklingsprogram 

Karl Landergren gav en statusrapport kring SÖSR ledarutvecklingsprogram. På grund av pandemin 

har nuvarande program dragit ut på tiden och slutredovisning är planerad till RSLs möte den 18 

https://sydostrasjukvardsregionen.se/samverkansnamnden/handlingar-och-protokoll-2020/
https://sydostrasjukvardsregionen.se/regionsjukvardsledningen/processtod-och-mallar/personcentrerade-och-sammanhallna-vardforlopp/
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maj. Fortsatta träffar kommer ha fokus på hållbara lösningar, patientledda vårdcentraler, digitalt 

ledarskap och coaching digitalt. Vid slutredovisningen ska gruppen ta fram strategiska 

utgångspunkter och viktiga första steg för en hållbar sjukvårdsregion 2030.  

Under 2021 är målet att starta ett tredje digitalt program med fokus på rehabilitering. Det finns ett 

stort intresse från RPO Rehabilitering, habilitering och försäkringsmedicin att driva ett 

ledarprogram för nyckelpersoner inom rehabilitering. Förbättringskunskap och ämneskunskap är 

viktiga grundkompetenser hos målgruppen och önskemål finns om att programmet erbjuder sex 

platser per län, som bemannas av tre personer från regionen och tre personer från kommunerna.  

8. Upphandling utalarmering 

Johan Rosenqvist informerade om pågående upphandling av utalarmeringstjänst. 

Upphandlingscheferna fick i april 2020 godkännande att gå vidare med gemensam upphandling för 

SÖSR. Region Kalmar län, RKL, har ett pågående avtal med Region Blekinge och Region 

Kronoberg som ska förnyas inom kort och önskar därmed att ett eventuellt gemensamt avtal 

formuleras så att RKL kan ansluta till avtalet vid ett senare tillfälle.   

9. Reflektion från 5 november – Strategi för Sydöstra sjukvårdsregionen 

Konklusion  

Viktiga delar i en gemensam strategi för SÖSR är nivåstrukturering, arbetsfördelning, 

kunskapsstyrning och forskning och utveckling. Nästa steg i strategiarbetet är att ta fram en 

gemensam målbild, både generellt för samarbetet inom SÖSR och för kunskapsstyrnings-

organisationen. Gemensam målbild kommer vara huvudfokus på den strategidag som 

kunskapsråden arrangerar 3 februari 2021.  

Återkoppling av arbetet med målbild görs på RSLs möte under våren 2021. 

10. Gemensam funktionalitet i kommande Cosmic 

Jon Sjölander och Lotta Saleteg Falk gav en statusrapport i arbetet att nå gemensam funktionalitet i 

kommande Cosmicversion.  

Förslag om ett gemensamt projekt för införande av vårdförlopp, ex KOL, i SÖSR presenterades. 

Målsättningen skulle vara att med gemensamma resurser, processer och metoder införa beslutade 

vårdförlopp under 2021, genom att samla resurser såsom processledare, verksamhetsutvecklare, 

informatiker, arkitekter etc.  

Konklusion 

RSL ser positivt på att samla resurser gemensamt vid införande av vårdförlopp för att testa 

gemensamma IT-lösningar. Förslaget ska förankras i eSpirs utökade styrgrupp.  

11. Nomineringar  

Beslut  

a) att RSL utser Reidar Källström, centrumchef för kirurgi, ortopedi och cancervård (Region 

Östergötland) och Niklas Föghner, primärvårdsdirektör (Region Kalmar län) till eSpirs styrgrupp. 
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Möjlighet finns för Region Jönköpings län att komplettera med ytterligare representant till 

styrgruppen.  

b) att RSL nominerar Magnus Stridsman, enhetschef för Test och innovation i Region Östergötland, 

till beredningsgruppen för Nationellt samordnat standardiseringsarbete.  

Uppdrag 

Magnus Stridsman får i tilläggsuppdrag att skapa en regional samverkansgrupp inom området 

standardiseringsarbete.    

12. Högspecialiserad vård 

Stefan Franzén återkommer med en skriftlig återkoppling till RSL om högspecialiserad vård.  

13. Kunskapsråd 

Generella områden från de fyra kunskapsråden handlar om: 

 Pandemins effekter för vården och KR/RPO arbete. 

 Arbete med gemensam målbild pågår inför den digitala strategidagen 3 februari. 

 Förenklade handlingsplaner inför 2021 är inlämnade av de flesta RPO. 

 RPO arbete pågår med att identifiera uppföljning utifrån patientlöften. 

 

De viktigaste utmaningarna in nuläget handlar bland annat om: 

 Framskjuten vård med anledning av pandemin, de flesta RPO arbetar med produktions- och 

kapacitetsplanering. 

 Implementering av personcentrerade och sammanhållna vårdförlopp. 

 Samverkan (RPO/NPO och RAG/NAG). 

 Planering för kompetensutvecklingsinsatser 2021. 

 Gemensamma mätetal och uppföljning (nationellt/regionalt och lokalt) för att säkerställa 

jämlik vård. 

14. RSG Hållbar utveckling 

Johanna Vöks, Emma Lewau och Maria Cannerborg informerade om RSG hållbar utveckling och 

projektet, Giftfri sjukvård för barn, som pågår under åren 2018-2020. Målet med projektet är att 

miljö- och hälsoskadliga ämnen ska minimeras i barns sjukvårdsmiljö. Åtta avdelningar har 

inventerats där produkter bedömts utifrån trafikljusmodell (rött, gult, grönt). Exempel på produkter 

som klassificerats som röda och därmed ska undvikas är förbrukningsmaterial inom andningsvård, 

syrgasgrimma, slangar till lustgas och PVK-nålar.  

Fem produkter har skickats iväg för materialanalys och utfallet visade att en av produkterna, 

ögonskydd från neonatalavdelning, innehöll särskilt farliga ämnen. Ögonskydden har nu bytts ut 

och övriga analyserade produkter kunde klassas om till grön och gul. 

Viktigt erfarenheter från projektet handlar om att:  

 få in fler produkter på avtal, ställa bra miljökrav och följa upp kraven, 
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 öka kunskapen och motverka att hälsofarliga produkter som inte är avsedda för ändamålen 

används samt ta stöd av miljöavdelning innan testprodukter tas i bruk, 

 fortsätta med gemensamma insatser och dela erfarenheter kring miljökrav och uppföljning. 

 

Nästa gemensamma projekt inom SÖSR kommer att fokusera på hållbar användning av 

förbrukningsmaterial i vården, vad gäller upphandling, processer och arbetssätt samt produktval. 

 

Konklusion 

RSL tackar för statusrapporten och ser positivt på kommande projekt samt att RSG hållbar 

utveckling fortsatt samarbetar med övriga berörda RSG såsom upphandling och läkemedel och 

medicintekniska produkter. 

Bildspel bifogas 

15. Övriga frågor 

a) Möten 2021.  
Med anledning av pandemin och osäkerhet kring fysiska möten under 2021 sker följande: 

 samtliga vårens möten genomförs digitalt, 

 det planerade internatet 18-19 maj flyttas till 11-12 november, 

 RSL + RD har digitalt möte 31 mars, 

 ett extra RSL-möte genomförs den 3 juni, kl. 10-11 (förslag om avtalsbelopp 2022). 

16. Avslutning 

Ordförande tackade mötesdeltagarna och mötet avslutades. 

Vid anteckningarna 

/Charlotte Sand 


